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13. 尿量から見た脳神経外科の術後管理について
。千村晃，讃戸屋健三
〈東京厚生年金)
マニトール，ステロイド使患に加え，輸液制限主ど特
殊な体液管理を要する脳外科衛後68倒について，街中よ
り第三病耳までの持馬体重あた予の尿量，家系旦成，血溝
電解質等の推移を設討した。術式による差はp 経鼻的下
重体構出例 7例における衝後三日間の多尿額j向，高張性
脱水額出の也には，脳動康嬉 (17例)，脳麗蕩 (19例〉
の間に有意差はなかった。街中，マニトー/レを投与した
群の街中箭後の多尿額向も，三日宮以後詰見られなかっ
た。 
14. 絹網内皮系を考章、した急性腎不全の新しい治察 
j去
。平津博之，小高通夫，小林弘忠
大)1昌権，添田耕司，林春幸
菅井桂誰，佐藤博
〈千大・ 2外〉
我々は急性腎不全を綿綿内皮系 (RES)の持説に起菌
した multipleorgan failureの一分症としてとらえ，人
工的 RESとしての directhemoperfusionの使用，ヘ
パリン，新鮮凍結車禁， ATP-MgClz等による RESの
賦活を中心とした新しい治療法を施行したところ，従来
救命困難だった感染症合併倒もふくめ，急J注腎不全の救
命率が有意の差で向上したので，代表的な例を示して報
告した。 
15. 	 Fogarty catheter Iこよる気管内ブロック法の
詰み
。平賀一陽，横)I[揚子
(冨立がんセンター〉
切除予定結からの塔疾量や血疲の多い肺癌患者iこフォ
ガティカテーテノレによるプロック法を蒐行した。ブロッ
ク法の手顕と麻酔法について述べるとともに左右足立持
管，錆{員.IJ挿管と比較し，分莱ブロック可能，街野から気
道への血液の流れ込みない，術野からの空気もれない，
必要に応じて加圧可能で、残存賄の保護と葉開剥離に便利
等の利点を指請した。 
16. 	 低肺機能患者の詰切構施仔持の呼吸管理
。横)11蕩子，水口公害，平賀ー揚
宇津木誠，長谷)1[語平
〈国立がんセンター〉
関塞性低蹄機能患者の臆切誌を 4症例経験した。全部
軽快したが，街前 IPPBを十分に撞行した例では顕調
な経過をとり，何もしなかった弼では非宮に密難な経過
をたどった。機能抵下の原因を病巣と考えることは早急
であヲ， IPPB等のしかるべき処童をしてもうー震検
査結果を検討することが必要である。街前，術後に於て
患者の状慈を十分に把握すれば，低時機龍患者の騎切も
安全に行なわれる可能性が高い。 
17. 	 蹄リンパ流;J!lj定の意義 
0長谷)1洋機p 五反田蕗，伊沢英次
飯嘉一彦，米津和英 〈千大〉
肺水腫，あるいは間貫性肺水腫の発現機序の中で，薪
循環動態ばかりでなく，結リンパ流の重要'性が指揺され
ている。我々は，簡単な出血性ショックをf1三予，時リン
パ流の変動を研究した。この結果により勝リンバ読の増
加は，出血栓ショック後の晶質輸按に対する蹄需質の水
分処理の機序を示している。すt.わち婦問質は，蹄リン
パを介して，その防禦機転を働かせ，自ら水分貯蜜を防
ぐと考えられる。 
18. 	 ドーパミンの呼吸に与える影響について
西野 卓〈千大・ 2生理〉
麻酔下のネコで呼庚量，頚動脈体の末捨化学受容器活
動を同時記録し， ドーパミンの末治化学受容器抑髄作
用，及び呼吸への影響について検討した。炭酸ガス負
荷，及び低酸素負帯はドーパミンの末捨化学受容器抑制
作用を増強した。一方，炭酸ガス応答畠毅，及び低酸素
応答曲線からは，このよう主化学因子による増強作用は
認められなかった。従って， ドーパミンによる呼吸変化
は，末楕化学受容器活動の変化のみで、辻説明で、きない。 
19. 	 手鏡訴に行った Stroopte誌の成績
水口公信〈国立がんセンター)
手街読の不安と葛藤の実態を把握することは重要な問
題で為る。 STAI(A-State)，ブ予ッカーテスト，ストル
ープテスト (CW，C到)を指梼こして， Diazepam，音
響効果を観察した。 Diazepamは CNの上昇，フリツ
